Intrakranialne krvacanie
lll.stupna - manazment

Peter Krcho
Klinika neonatolégie LF UPJS a DFN

v Kosiciach



Kazuistika

Gemini, pre patologickeé prietoky Il. plodu indikované
akutne ukoncenie gravidity SC v perinatologickom
centre, po prenatalnej priprave kortikoidmi — zelena
plodova voda, tazka asfyxia, cirkulacné zlyhavanie,
resuscitovany

A dievcatko 1280 g, 39 cm, GV 29 tyzden
B chlapcek 1030 g, 36 cm, GV 29 tyzden
Apgar 3%, 6°, 610

A — len stimulacia, CPAP , neresuscitované

B - Intubované, surfaktant na sale, UPV, objemova
resuscitacia — krystaloidy opakovane, katecholaminy



Pribeh pokracuje

* Vo veku 11 hodin na tlakovej ventilacii
TCPL/AC, bradykardia, asystoélia - Adrenalin

* HFO, kontinualny adrenalin, nasledne
objemovo kontrolovana synchronizovana
ventilacia Volume/AC

* Napriek opakovanej objemovej resuscitacii
krystaloidmi hyperviskozita



Diev€atko A — bez komplikacii




Chlapcek B — dominuje cirkulacné zlyhavanie




HFO a nasledne Volume /AC




Parcialna exsanguinacia po 5ml - odobratych 20
ml, podanych 30 ml 5 % Albumin s 5 % glukdzou
T S— s T [




PIVH Ill. stupna vlavo 3 den




PIVH Ill. stupna vlavo 7 den




Extubovany na 12 den




Priebeh

Komplikovany celkovou infekciou
Staphylococcus aureus rezistentnou na
Vancomycin, preto Linezolid po exsanguinacii

Hospitalizacia 68 dni

Bez ROP, NEC, BPD, bez neurologickej
symptomatologie

TRK 4 x



USG nalez po 5 mesiacoch




Rezimy UPV

 TCPL/AC prvych 9 hodin
* HFO 2 hodiny
* Volume/AC 12 dni



Volume/AC
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Prevencia a nasledna starostlivost o
stavy s PIVH

* Dobre kontrolovana stabilita perfuzie po atake
PIVH

* Synchronizovana dobre kontrolovana
objemova ventilacia po atake PIVH

 Samozrejme presné monitorovanie a
optimalizacia FiO2



Dakujem za pozornost




